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1990 一 2019 年 中 国 炎 症 性 肠 病 疾病 负担 及 变化 趋势 分 析 


包 云 丽 '，， 汪 哲 '， 唐 海关 ， 李 娜 5， 郑 英 “， 李 斌 “， 马 俊 “， 于 了 晓 灼 和 


已 


【 摘要 】 背景 ”炎症 性 肠 病 近 年 来 发 病 率 高 ， 具 有 病程 迁延 、 疾 病 负 担 重 等 特点 ， 但 目前 缺乏 了 解 中 国 炎症 
性 肠 病 疾 病 负担 的 数据 ， 这 可 能 会 阻碍 此 疾病 的 医疗 保健 规划 和 资源 分 配 。 目 的 ”调查 1990 一 2019 年 我 国 炎症 性 肠 
病 疾病 负担 及 变化 趋势 ， 分 析 年 龄 、 性 别 和 时 期 对 炎症 性 肠 病 的 影响 。 方 法 ”利用 2019 年 全 球 疾病 负担 数据 库 ， 收 
集 1990 一 2019 年 中 国 炎 症 性 肠 病 发 病 率 、 死 亡 率 和 伤 残 调整 寿命 年 (DALY ) 率 数 据 ; 采用 Joinpoint 软件 分 析 炎 症 性 
肠 病 的 标 化 发 病 率 、 标 化 死亡 率 、 标 化 DALY 率 变化 趋势 及 特征 ， 利 用 Excel 2019 软件 进行 数据 整理 。 结 果 ”1990 一 
2019 年 我 国 炎症 性 肠 病 标 化 发 病 率 从 1.47/10 万 上 升 到 3.01/10 万 ,平均 年 度 变 化 百分比 ( AAPC ) 为 2.5% [95%CI 
(2.4，2.6) ] ， 标 化 死亡 率 从 0.86/10 万 下 降 到 0.35/10 万 ，AAPC 为 -1.6% [959%CI1 (-3.8，-3.4) ] ， 标 化 DALY 
率 从 24.47/10 万 下 降 到 16.31/10 万 ，AAPC 为 -2.2%【[95%C1 (-2.3，-2.0 ) ] ， 趋 势 变化 均 有 统计 学 意义 ( P<0.05 ) 。 
各 年 度 男性 标 化 发 病 率 、 死 亡 率 高 于 女性 ， 而 标 化 DALY 率 在 1995 年 之 前 女性 高 于 男性 ，1995 一 2001 年 男性 与 女性 
基本 一 致 ，2001 年 之 后 男性 高 于 女性 。 各 年 度 各 年 龄 段 IBD 标 化 发 病 率 AAPC 呈 整 体 平稳 上 升 趋势 ( P<0.05 ) ; 各 年 
龄 段 标 化 死亡 率 AAPC 呈 整 体 下 降 趋 势 ， 但 是 随 着 年 龄 的 增 大 下 降 趋势 变 缓 ( P<0.05 ) 。 结 论 ”1990 一 2019 年 ， 我 
炎症 性 肠 病 标 化 死亡 率 和 标 化 DALY 率 呈 下 降 趋势 ， 标 化 发 病 率 呈 上 升 趋势 。 各 年 度 男 性 标 化 发 病 率 、 死 亡 率 均 高 于 
女性 。 高 龄 人 群 炎 症 性 肠 病 疾病 负担 问题 值得 重点 关注 ， 鉴 于 中 国 庞大 的 人 口 基数 和 人 口 老 龄 化 ， 炎 症 性 肠 病 在 中 辐 
的 负担 将 是 一 个 重大 的 公共 卫生 挑战 。 
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[Abstract] Background Inflammatory bowel disease (IBD) has become highly prevalent in recent years 
characterized by a prolonged disease course and high disease burden. However, there is a lack of data to understand the burden 
of IBD in China, which may hinder health care planning and resource allocation for the disease. Objective To investigate the 
burden of IBD and its variation tendency in China from 1990 to 2019, and analyze the influence of age, gender and period on 
IBD. Methods The incidence, mortality and disability adjusted life year ( DALY ) rate of IBD in China from 1990 to 2019 
were collected using the Global Burden of Disease Database 2019. Joinpoint software was used to analyze the variation tendency 


and characteristics of standardized incidence, standardized mortality and standardized DALY rate of IBD, and Excel 2019 
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software was used for data processing. Results From 1990 to 2019, the standardized incidence increased from 1.47 per 100 000 
to 3.001 per 100 000 with AAPC of 2.50% [95%C1 (2.4, 2.6) ] , the standardized mortality decreased from 0.86/100 000 to 
0.35/100 000 with AAPC of -1.6% [95%C1 (-3.8, -3.4) ] , the standardized DALY rate decreased from 24.47/100 000 to 
16.31/100 000, with AAPC of -2.20% (95%C1: -2.3, -2.0 ) , the changes of trends were all statistically significant ( P<0.05 ) . 
The standardized incidence and mortalityof of males were higher than females in each year, while the standardized DALY rate 
of females was higher than males before 1995, basically the same in males and females from 1995 to 2001, and higher in males 
than females after 2001. There was overall stable uptrend in the AAPC of the standardized incidence of IBD in all age groups by 
year ( P<0.05 ) and overall downtrend in the AAPC of standardized mortality rate in all age groups, while the downtrend became 
slower with increasing age ( P<0.05 ) . Conclusion From 1990 to 2019, the standardized mortality rate and DALY rate of IBD 
showed a downtrend, while the standardized incidence showed an uptrend. The standardized incidence and mortality of males were 
higher than females by year. The burden of IBD in elderly population deserves priority attention and will be a major public health 


challenge in China due to large population base and aging population. 
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【 Key words ) 


炎症 性 肠 病 (inflammatory bowel disease，IBD ) 是 
一 种 主要 累及 消化 道 的 炎症 性 疾病 ， 主 要 包括 克 罗 恩 
病 (Crohn's disease，CD ) 和 溃疡 性 结肠 炎 (ulcerative 
colitis，UC ) ， 全 球 疾 病 负担 较 重 。 据 估计 ， 美 国有 超 
过 1 万 居民 、 欧 洲 有 约 2 万 居民 患 有 JIBD 一 。IBD 以 
前 在 西方 高 收入 国家 更 常见 ， 在 亚洲 、 非 洲 和 拉丁 美 
洲 很 少 报道 ， 在 21 世纪 之 交 ，IBD 已 成 为 一 种 全 球 
性 疾病 ， 在 亚洲 、 南 美和 中 东 的 新 兴工 业 化 国家 患 病 
率 不 断 上 升 '“ 。 在 中 国 ，IBD 发 病 率 随 着 经 济 发 展 和 
生活 方式 的 改变 而 上 升 ， 导 致 疾病 负担 大 幅 增加 :5 。 
本 研究 利用 2019 全 球 疾病 负担 研究 (Global Burden of 
Disease 2019，GBD 2019 ) 数据 库 的 数据 ， 分 析 1990 一 
2019 年 我 国 IBD 标 化 发 病 率 、 死 亡 率 、DALY 率 的 变化 
趋势 ， 为 我 国 IBD 的 防 控 提供 参考 依据 。 
1 资料 与 方法 
1.1 数据 来 源 IBD 数据 来 源 于 GBD 2019 数据 库 。 此 
数据 库 分 析 了 1990 一 2019 年 204 个 国家 369 种 疾病 或 
伤害 的 不 同年 龄 ,性别 和 地 区 数据 ,包括 发 病 率 、 死 亡 率 、 
伤 残 调整 寿命 年 disability adjusted life year，DALY ) 率 
等 56] 。 本 研究 提取 1990 一 2019 年 中 国 IBD 数据 进行 描 
述 分 析 。 
1.2 ”统计 学 分 析 “描述 1990 一 2019 年 不 同年 龄 、 性 别 
IBD 的 发 病 率 、 死 亡 率 、DALY 率 。 采 用 GBD 世界 标准 
人 口 的 年 龄 结构 计算 年 龄 标准 化 发 病 率 。 分 析 各 个 指标 
的 变化 趋势 ,计算 变化 率 变化 率 =( 2019 年 的 数值 -1990 
年 的 数值 ) /1990 年 的 数值 x 100%。 

采用 Joinpoint 回归 模型 中 对 数 线 性 模型 ， 对 IBD 
年 龄 标准 化 发 病 率 、 死 亡 率 、DALY 率 等 数据 进行 分 
析 ， 分 别 计 算 各 指标 的 年 度 变化 百分比 〈annual percent 
change，APC ) 、 平 均 年 度 变化 百分比 (average annual 
percent change，AAPC ) 。 通 过 置换 检验 方法 分 析 有 确 
定 统计 学 意义 的 连接 点 个 数 、 连 接点 的 位 置 及 P 值 。 当 


Inflammatory bowel diseases; Burden of disease; Cost of illness; Variation tendency; Joinpoint model 


APC、AAPC>0 表示 该 区 段 旦 上 升 趋势 ， 反 之 ， 代 表 下 
降 趋 势 ; 采用 Joinpoint 4.9.1.0 软件 进行 数据 分 析 ， 检 验 
水 准 a =0.051"， 
2 结果 
2.1 1990 一 2019 年 中 国 IBD 疾病 负担 情况 1990 一 
2019 年 中 国 IBD 发 病 率 从 1.45/10 万 上 升 到 3.62/10 万 ， 
总 体 上 升幅 度 为 14.97%; 年 龄 标准 化 发 病 率 从 1.47/10 
万 上 升 到 3.01/10 万 ， 总 体 上 升幅 度 为 10.48%。 

1990 一 2019 年 中 国 1IBD 死亡 率 从 0.47/10 万 下 降 
到 0.33/10 万， 总 体 下 降幅 度 为 29.79%; 年 龄 标准 化 死 
亡 率 从 0.86/10 万 下 降 到 0.3S/10 万， 总 体 下 降幅 度 为 
59.30%, 

1990 一 2019 年 中 国 IBD DALY 率 从 19.79/10 万 下 降 
到 16.34/10 万 ， 总 体 下 降幅 度 为 17.43%; 年 龄 标准 化 
DALY 率 从 24.47/10 万 下 降 到 16.3110 万 ， 总 体 下 降幅 
度 为 33.35%。1995 年 之 后 年 龄 标准 化 发 病 率 低 于 粗 率 ， 
1990 一 2009 年 年 龄 标准 化 死亡 率 和 年 龄 标准 化 DALY 
率 均 高 于 粗 率 ( 表 1、 图 1)。 
2.2 1990 一 2019 年 中 国 不 同性 别 IBD 疾病 负担 情况 
男性 标 化 发 病 率 从 1990 年 的 1.72/10 万 上 升 到 2019 年 
的 3.35/10 万 ， 增 长 13%; 标 化 死亡 率 从 0.86/10 万 下 降 
到 0.30/10 万 ,下降 S%; 标 化 DALY 率 从 24.06/10 万 下 
降 到 18.45/10 万 ,下降 2%。 女 性 标 化 发 病 率 从 1990 年 
的 1.19/10 万 上 升 到 2019 年 的 3.24/10 万 ， 标 化 死亡 率 
从 0.84/10 万 下 降 到 0.30/10 万 ，DALY 率 从 25.50/10 万 
下 降 到 14.78/10 万 。 各 年 度 男性 标 化 发 病 率 、 死 亡 率 高 
于 女性 , 而 标 化 DALY 率 在 1995 年 之 前 女性 高 于 男性 ， 
1995 一 2001 年 男性 与 女性 基本 一 致 ，2001 年 之 后 男性 
高 于 女性 ( 表 1、 图 2) 。 

1990 一 2019 年 中 国 IBD 标 化 发 病 率 APC 值 显 示 ， 
1990 一 1995 年 平均 每 年 上 升 1.68%，1995 一 2000 年 平 
均 每 年 上 升 $.26%，2000 一 2005 年 平均 每 年 上 升 1.31%， 
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表 1 1990 一 2019 年 我 国 IBD 疾病 负担 情况 
Table 1 Disease burden of inflammatory bowel disease in China from 1990 to 2019 
性 别 年份 二 
粗 率 (LI10 万 ) ” 标 化 率 (1/10 万 ) 粗 率 (LU10 万 ) ” 标 化 率 (110 万 ) 粗 率 (LU10 万 ) 标 化 率 (LI10 万 ) 
男性 ”1990 年 zl 1.72 0.42 0.94 18.21 24.06 
2019 年 3.99 3.35 0.35 0.47 17.71 18.45 
变化 率 ( % ) 0.13 0.95 -0.02 -0.05 -0.003 -0.02 
女性 ”1990 年 1.19 1.21 0.52 0.84 21.47 25.50 
2019 年 3.24 2.66 0.31 0.30 14.92 14.78 
变化 率 (% ) 0.17 1.20 -0.04 -0.06 -0.03 -0.04 
总 人 和 群 ”1990 年 1.45 1.47 0.47 0.86 19.79 24.47 
2019 年 3.62 3.01 0.33 0.35 16.34 16.31 
变化 率 (% ) 0.15 0.11 -0.03 -0.06 -0.02 -0.03 
[一 发 席 衬 一 一 标 化 发 病 率 一 死记 率 一 一 标 化 死记 别 为 2.3%、-3.1% 和 -1.7%， 变 化 趋势 有 统计 学 意义 
34| ( P<0.05 ) ; 女性 IBD 标 化 发 病 率 、 死 亡 率 和 DALYs 
| 率 的 AAPC 分 别 为 2.7%、-4.2% 和 -2.7%， 变 化 趋势 有 
| 统计 学 意义 ( P<0.05 ) ， 见 表 5。 
03 | 和 二 下 
年 份 (年 ) 3 中 一 号 男性 -号 -女性 一 一 全 部 
一 DALY 率 一 一 标 化 DALY 率 
25 30r 
20 上 许 25| 
S Ts 201 
10Fr 151 
9 10| 
人 人 扮 ( 征 ) 0 
图 1 1990 一 2019 年 我 国 IBD 疾病 负担 情况 1989 1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 2016 2019 
Figure 1 Disease burden of inflammatory bowel disease in China from 年 份 (年 
1990 to 2019 pd a 
2005 一 2010 年 平均 每 年 上 升 2.54%，2010 一 2015 年 平 关 | 
均 每 年 上 升 1.73%, 2015 一 2019 年 平均 每 年 上 升 2.55%， 21 06| 
变化 趋势 有 统计 学 意义 ( P<0.05 ) ， 见 表 2。 | 
1990 一 2019 年 中 国 IBD 标 化 死亡 率 APC 值 显示 ， 坚 03| 
1990 一 2004 年 平均 每 年 下 降 1.72%，2004 一 2007 年 平 站 | 
均 每 年 下 降 7.82%，2007 一 2013 年 平均 每 年 下 降 6.36%， 1989 1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 2016 2019 
2013 一 2016 年 平均 每 年 下 降 5.04%，2016 一 2019 年 平 有 年 份 (年 ) 
均 每 年 下 降 1.13%， 变 化 趋势 有 统计 学 意义 (P<0.05 ) ， _。 男性 _。 女 性 _。 全 部 
见 表 3。 四 | 
1990 一 2019 年 中 国 IBD 标 化 DALY 率 APC 值 显示 ， 六“| 
1990 一 1996 年 平均 每 年 下 降 2.20%，1996 一 2000 年 平 of 
均 每 年 下 降 0，2000 一 2004 年 平均 每 年 下 降 1.95%， 监 10| 


2004 一 2007 年 平均 每 年 下 降 4.47%，2015 一 2019 年 平 
均 每 年 下 降 0.72%， 变 化 趋势 有 统计 学 意义 ( P<0.05 ) ， 
见 表 4。 

Joinpoint 回归 分 析 结 果 显 示 ，1990 一 2019 年 中 国 
生 IBD 标 化 发 病 率 、 死 亡 率 和 DALYs 率 的 AAPC 分 


男 


一 二 


st 


0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 J 
1989 1992 1995 1998 2001 2004 2007 2010 2013 2016 2019 


年 份 (年 ) 
图 2 采用 Joinpoint 回归 分 析 不 同性 别 IBD 负担 的 变化 趋势 
Figure 2 


Joinpoint regression analysis of variation tendency of 


inflammatory bowel disease burden in different genders 
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表 2 1990 一 2019 年 中 国 IBD 标 化 发 病 率 的 Joinpoint 回归 分 析 


Table 2 Joinpoint regression analysis of standardized incidence of 


inflammatory bowel disease in China from 1990 to 2019 
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表 4 1990 一 2019 年 中 国 IBD 标 化 DALY 率 的 Joinpoint 回归 分 析 
Table 4 Joinpoint regression analysis of standardized DALY rate of 


inflammatory bowel disease in China from 1990 to 2019 


分 类 区 间 段 (年 ) APC 1 值 P 值 分 类 区 间 段 (年 ) APC 1 值 P 值 
男性 1990 一 1996 1.86 77.1 <0.001 男性 1990-1996 -1.81 -19.2 <0.001 
1996 一 1999 5.66 42.7 <0.001 1996-2000 0.19 0.8 <0.001 

1999 一 2006 1.56 73.6 <0.001 2000-2004 -1.11 -5.3 <0.001 

2006 一 2009 2.77 22 <0.001 2004-2007 -3.39 -9.3 <0.001 

2009 一 2015 1.74 63.1 <0.001 2007-2015 -2.49 -54.5 <0.001 

2015 一 2019 2.52 62.9 <0.001 2015-2019 -0.96 -7.8 <0.001 

女性 1990 一 1995 1.63 6.8 <0.001 女性 1990-1996 -2.55 -26.4 <0.001 
1995 一 1999 7.19 13.9 <0.001 1996-2000 -0.40 -1.5 <0.001 

1999 一 2019 2.16 82.7 <0.001 2000-2004 -2.97 -11.7 <0.001 

总 体 1990 一 1995 1.68 27.8 <0.001 2004-2007 -5.55 -10.4 <0.001 
1995 一 2000 5.26 66.1 <0.001 2007-2015 -3.83 -46.5 <0.001 

2000 一 2005 1.31 pe <0.001 2015-2019 -0.63 -2.6 <0.001 

2005 一 2010 2.54 33.9 <0.001 总 体 1990-1996 -2.20 57 <0.001 

2010 一 2015 1.73 23.2 <0.001 1996-2000 -0.00 0.0 <0.001 

2015 一 2019 2.55 33.4 <0.001 2000-2004 -1.95 287 <0.001 

2004-2007 -4.47 -10.3 <0.001 

表 3 1990 一 2019 年 中 国 IBD 标 化 死亡 率 的 Joinpoint 回归 分 析 2007_2015 23.16 _49.1 <0.001 
Table 3 Joinpoint regression analysis of standardized mortality of 2015_2019 _072 _40 <0001 


inflammatory bowel disease in China from 1990 to 2019 


分 类 区 间 段 (年 ) APC 1 值 P 值 
男性 1990 一 2004 -1.95 -30.2 <0.001 
2004 一 2008 -5.74 -14.1 <0.001 
2008 一 2016 -4.14 -47.1 <0.001 
2016 一 2019 -2.14 -5.4 <0.001 
女性 1990 一 2004 —1.83 -26.5 <0.001 
2004 一 2008 一 8.98 -16.8 <0.001 
2008 一 2013 -7.87 -33.2 <0.001 
2013 一 2016 -6.23 -8.6 <0.001 
2016 一 2019 -0.41 -0.9 <0.001 
总 体 1990 一 2004 -1.72 -32.6 <0.001 
2004 一 2007 -7.82 -9.5 <0.001 
2007 一 2013 -6.36 -47.2 <0.001 
2013 一 2016 -5.04 -9.4 <0.001 
2016 一 2019 a].13 -3.5 <0.001 


2.3 ” 1990 一 2019 年 中 国 不 同年 龄 [BD 疾病 负担 情况 
1990 一 2019 年 中 国 各 年 龄 段 IBD 标 化 发 病 率 AAPC 呈 
整体 平稳 上 升 趋势 ， 差 异 有 统计 学 意义 ( P<0.05， 表 6、 
图 3 ) 。 与 标 化 发 病 率 不 同 的 是 ， 各 年 龄 段 标 化 死亡 率 
AAPC 呈 整 体 下 降 趋势 ， 但 是 随 着 年 龄 的 增 大 下 降 趋 势 
变 缓 ， 差异 有 统计 学 意义 (P<0.05) ( 表 7) ，Excel 
面积 统计 图 显示 随 着 年 龄 的 增加 ， 标 化 死亡 率 和 标 化 


DALY 率 明 显 增 加 。 
3 讨论 


炎 证 性 疾病 的 疾病 负担 在 全 球 范 围 内 不 断 上 升 ， 严 
重 影响 患者 的 生活 质量 和 工作 效率 ， 同 时 也 引起 医学 


表 5 采用 Joinpoint 回归 分 析 IBD 负担 的 变化 趋势 


Table 5 Joinpoint regression analysis of inflammatory bowel disease 


burden 
指标 AAPC (95%C1) 1 值 P 值 
年 龄 标 化 发 病 率 
男性 2.3 (2.3, 2.4) 108.1 <0.001 
女性 2.7 (2.6, 2.9) 33.0 <0.001 
合计 2.5 (2.4, 2.6) 83.2 <0.001 
年 龄 标 化 死亡 率 
男性 =3.1 (=3:3, =30) -38.6 <0.001 
女性 -4.2 (-4.5, -4.0) -33.0 <0.001 
合计 -3.6 ( -3.8, -3.4) -31.5 <0.001 
年 龄 标 化 DALYs 率 
男性 a (le 13 -25.9 <0.001 
女性 07 (29, 2.6) -30.8 <0.001 
合计 -2.2 ( -2.3, -2.0) -30.0 <0.001 


界 的 广泛 关注 “”|。 本 研究 通过 GBD 数据 库 提取 我 国 
1990 一 2019 年 IBD 患者 的 流行 病 学 资料 , 根据 发 病 率 、 
死亡 率 和 DALY 率 等 基本 指标 分 析 我 国 IBD 的 疾病 负 
担 情况 及 变化 趋势 ， 为 临床 上 防治 IBD 提供 参考 。 

本 研究 显示 ， 在 1990 一 2019 年 ， 我 国 IBD 的 发 病 
率 呈 上 升 趋势 ， 可 能 与 发 展 中 国家 经 济 高 速 发 展 、 工 业 
化 进程 加 速 有 关 ， 并 且 随 着 我 国 经 济 水 平 的 迅速 增长 ， 
人 们 生活 方式 发 生 改变 ， 并 且 卫 生 保 健 系 统 的 完善 、 各 
种 诊断 工具 的 广泛 应 用 、 患 者 和 医生 的 认识 不 断 增强 均 
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F 份 (年 ) 
由 25~29 岁 加 30~34 岁 加 35~39 餐 
出 45~49 岁 司 50~54 岁 四 55~S9 岁 加 60~64 岁 加 65~69 餐 
出 75~79 岁 二 80~84 岁 看 85~89 岁 国 90~94 岁 四 三 95 餐 
图 3 1990 一 2019 不 同年 龄 IBD 疾病 负担 的 变化 趋势 
Figure 3 Disease burden variation tendency of inflammatory bowel disease 


by age from 1990 to 2019 


加 40~44 餐 
量 70~74 餐 


国 15~19 岁 加 20~24 邯 


有 助 于 提高 IBD 诊断 率 ， 提 示 环 境 因素 在 IBD 病因 中 
扮演 重要 角色 "3 。1990 一 2019 年 龄 标 化 死亡 率 下 降 ， 
死亡 率 的 总 体 下 降 反 映 了 IBD 患者 生存 率 的 提高 ， 这 可 
能 是 由 于 免疫 调节 剂 的 使 用 增加 ,生物 制剂 的 早期 引入 ， 
手术 技术 的 改进 以 及 对 结 直肠 瘤 监 测 的 认识 提高 "5 。 
从 1990 一 2019 年 我 国 IBD 疾病 负担 的 变化 情况 来 看 ， 
2004 年 之 后 标 化 DALY 率 呈 明显 下 降 趋 势 ， 这 可 能 后 
2003 年 启动 了 农村 新 型 合作 医疗 计划 有 关 ， 使 得 低 收 
入 水 平和 贫困 地 区 的 居民 健康 状况 得 到 提高 '“ 。 但 基 
于 中 国人 口 众多 ，IBD 的 疾病 负担 情况 仍然 不 容 乐 观 。 

本 研究 结果 表明 ， 年 龄 的 增长 与 IBD 的 疾病 负担 
情况 密切 相关 。 目 前 在 中 国 观察 到 的 发 病 率 高 峰 集中 在 
30~45 岁 人 群 中 ， 各 年 龄 组 IBD 的 发 病 率 有 所 不 同 ， 随 
着 年 龄 的 增长 发 病 率 呈 下 降 趋 势 。 结 合 APC 分 析 显 示 ， 
1990 一 2019 年 ， 中 国 IBD 死亡 率 相 对 下 降 ， 死 亡 风险 
随 着 年 龄 的 增加 而 增加 ，60 岁 以 后 IBD 的 死亡 率 迅速 
上 升 , 在 80 岁 以 上 时 死亡 率 最 高 。 有 关 数 据 预 测 ， 到 
2050 年 中 国 将 有 4 亿 65 岁 以 上 的 居民 ， 随 着 中 国人 口 
老龄 化 , 现 有 老年 IBD 患 者 的 高 死亡 率 是 一 个 大 问题 ”1。 
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表 6 1990 一 2019 中 国 IBD 标 化 发 病 率 年 龄 段 分 组 情况 
Table 6 Age grouping of standardized incidence of inflammatory bowel 
disease in China from 1990 to 2019 


年 龄 ( 岁 ) AAPC (95%C1 ) 1 值 P 值 
15~19 2.7 (2.5, 2.9) 28.5 <0.001 
20~24 2.9 (2.7, 3.0 50.0 <0.001 
25~29 2.8 (2.7, 2.9) 46.0 <0.001 
30~34 2.6 (2.5, 2.8 37.7 <0.001 
35~39 2.6 (2.5, 2.6) 101.1 <0.001 
40~44 325 26 88.5 <0.001 
45~49 2.5 (2.4, 2.6) 81.5 <0.001 
50~54 2.4 (2.4, 2.5 79.7 <0.001 
55~59 23022 23) 106.3 <0.001 
60~64 pp 2 5 95.6 <0.001 
65~69 92 (2.1,; 2.2) 81.2 <0.001 
70~74 01 (C20, 21 69.4 <0.001 
75~79 1.9 (1.8, 2.0 47.2 <0.001 
80~84 1.8 (1.7, 1.9) 50.4 <0.001 
85~89 1.7 (1.6, 1.8 38.0 <0.001 
90~94 1.7 (1.6, 1.7) 49.2 <0.001 
= 95 1.6 (1.5, 1.7 41.0 <0.001 


表 7 1990 一 2019 中 国 IBD 标 化 死亡 率 年 龄 段 分 组 情况 
Table 7 Age grouping of standardized mortality of inflammatory bowel 
disease in China from 1990 to 2019 


年 龄 ( 岁 ) AAPC (95%C71 ) 1 值 P 值 
15~19 -4.2 (-4.0，-4.4) -48.4 <0.001 
20~24 -3.4 ( -3.8, -3.0) -16.1 <0.001 
25~29 -3.8 ( -4.2，-3.3 ) -16.8 <0.001 
30~34 -3.7 (-4.1, -3.2) -15.4 <0.001 
35~39 -3.8 ( -4.0，-3.5 ) -25.4 <0.001 
40~44 -3.5 ( -3.8，-3.3 ) -26.6 <0.001 
45~49 -3.7 (-4.2, -3.2) -14.0 <0.001 
50~54 -3.6 ( -3.8, -3.4) -31.6 <0.001 
55~59 -3.4 (-3.8, -3.1) -19.9 <0.001 
60~64 -3.4 (-3.6, -3.2) -29.6 <0.001 
65~69 -3.3 (-3.6, -3.2) -27.7 <0.001 
70~74 -3.4 (-3.6, -3.2) -48.3 <0.001 
75~79 -3.5 ( -3.6, -3.2) -33.3 <0.001 
80~84 -3.7 (-3.6, -3.2) -19.2 <0.001 
85~89 -3.5 ( -3.6, -3.2) -22.7 <0.001 
90~94 -3.3 ( -3.6，-3.2 ) -20.3 <0.001 
= 95 SS (8, QL) -14.8 <0.001 


根据 2019 年 全 球 疾病 负担 (GBD ) 结果 显示 ， 
1990 一 2019 年 女性 发 病 率 均 高 于 男性 '* ， 与 之 相反 的 
是 ， 在 本 人 研究 中 ， 中 国 男性 的 IBD 负担 高 于 女性 ， 但 是 
GBD 2017 之 前 发 表 的 研究 表明 ， 女 性 在 世界 范围 内 的 
IBD 负担 比 男性 更 大 。 但 是 对 亚洲 和 西方 国家 IBD 
发 病 率 性 别 差异 的 原因 没有 明确 的 解释 。 有 研究 指出 吸 
烟 可 能 是 男性 在 IBD 发 病 率 中 占 优势 的 原因 上) ， 全 球 
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成 人 烟草 调查 显示 ,我 国 男 性 吸烟 率 ( 52.9% ) 
女性 (2.4% ) [21 。 

综 上 所 述 ， 在 过 去 的 30 年 ， 虽 然 中 国 的 IBD 疾病 
负担 有 所 政 善 ， 死 亡 率 和 DALY 率 时 明显 下 降 趋 势 ， 但 
IBD 的 发 病 率 依然 旦 逐年 上 升 趋势 ， 中 国 的 IBD 疾病 负 
担 仍 然 较 重 。IBD 在 男性 中 比 在 女性 中 更 普遍 ， 并 且 中 
国人 口 基数 大 ,老龄 化 现象 严重 ， 老 年 IBD 患者 的 疾病 
WE 提示 应 进一步 加 强 对 老年 IBD 
患者 的 筛 查 和 诊治 工作 。 本 研究 也 存在 明显 的 局 限 性 ， 
he ni 
因素 之 一 ， 其 次 ，GBD 不 区 分 UC 和 CD 相关 变量 ， 因 
此 无 法 比较 其 在 中 国人 群 中 的 发 病 率 、 死 亡 率 和 DALY 
率 。 因 此 ， 这 项 研究 只 关注 了 IBD 总 体 负担 的 趋势 。 
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